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iie beim Menschen vorkommenden Echinokokken oder 
Blasenbandwürmer sind direkte Abkömmlinge der Taenia Echi- 
nokokkus, eines Bandwurmes, der hauptsächlich den Darmtractus 
des Hundegeschlechtes bewohnt. Derselbe ist ca. 4 mm lang 
und zeigt nur 4 Glieder, von denen das letzte an Masse grösser 
ist, als die drei anderen zusammen. 

Wie deutlich aus den Schriften alter Ärzte hervorgeht, 
hat von Alters her das Menschengeschlecht an der Echinokokkus- 
Krankheit gelitten; denn Schilderungen von grossen Cysten, die 
mit Vorliebe in den Organen der Bauchhöhle aufzutreten pflegen, 
lassen keine andere Erklärung zu. So schreibt unter anderen schon 
Hippokrates: „Quibus hepar aqua plenum in Omentum erupit, 
his venter aqua repletur et moriuntur". G-enauere Beschrei- 
bungen jedoch finden sich erst im Laufe des 16ten und 17ten 
Jahrhunderts, ohne das man freilich damals der Natur dieser 
Krankheit näher getreten wäre. Wenn nun auch Pallas schon 
im Jahre 1760 in den Cysten oder Hydatiden das Produkt von 
Parasiten erkannt hätte, so war es doch v. Sie hol d und Küchen- 
meister vorbehalten, volle Klarheit in diese Krankheit zu bringen 
und zwar dadurch, dass sie durch Pütterungsversuche mit Echi- 
nokokken wirkliche Taenien hieraus erzogen. Dagegen ist es 
Leuckarts^) Verdienst durch Fütterung mit reifen Gliedern 
der Taenia Echinokokkus bei anderen Tieren Echinokokkusblasen 
erzeugt zu haben, wodurch man jeglichen Zweifels enthoben 
wurde, dass auch die Echinokokken, welche man im menschlichen 
und tierischen Körper nicht gar so selten findet, auf dieselbe 
Weise entständen. 

Die Zahl der bei den Menschen zur Entwicklung kommenden 



1) Leuckart: Parasiten des Menschen H A. 1879— X886, 
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Echinokokken beschränkt sich in der Regel auf einen einzigen 
oder doch einige, die dann entweder, wie es gewöhnlich der Fall 
ist, in demselben Organ nebeneinander liegen, oder in benach- 
barten Organen gefunden werden. Wo nur ein Organ leidet, ist, 
wie schon oben erwähnt, in den bei weitem meisten Fällen die 
Leber bevorzugt; man kann sie gradezu als Prädilektionsstelle 
bezeichnen. Zuweilen jedoch kommen die Echinokokken in 
grosser Anzahl vor, die dann in Grösse und Entwickelung der 
Blasen meist sehr erhebliche Unterschiede darbieten. Legt man 
sich nun die Frage vor, ob es sich dabei um das Produkt einer 
einmaligen Infektion handelt oder nicht, so fühlt man sich zu- 
nächst vielleicht am meisten der Ansicht zugeneigt, es liege den- 
selben eine mehrfach wiederholte Einwanderung von Echinokokkus- 
brut zu Grunde. Die erwähnten Ungleichheiten in der Grösse 
der Blasen würden dann ihre Erklärung darin finden, dass die 
betreffenden Blasen von verschiedenem Alter wären und eine 
verschiedene Entwicklungsstufe repräsentirten. 

Natürlich lässt sich die Unmöglichkeit eines solchen Vor- 
ganges nicht in Abrede stellen, jedoch ist es die Ansicht 
Leuckarts, dass eine wiederholte Ansteckung mit Echinokokkus- 
brut unter den gewöhnlichen Verhältnissen, unter denen schon eine 
einmalige Infektion ein Zusammenwirken von Zufälligkeiten mannig- 
facher Art voraussetzt, zu den äussersten Seltenheiten gehört. 

Eine exogene Tochterblasenbildung würde nur für diejenigen 
Fälle eventuell in Frage kommen, in denen die Blasen dicht ge- 
drängt nebeneinander liegen. Da aber in den meisten Fällen 
von multiplen Echinokokken die Blasen regellos bald hier bald 
dort in den Organen des Körpers beobachtet werden, so dürfte 
es wohl am wahrscheinlichsten sein, eine Ansicht, die auch Leuckart 
unter anderen Autoren vertritt, dass die multiplen Echinokokken 
einer einzigen, aber massenhaften Infektion ihre Entstehung ver- 
danken. Die erwähnten Unterschiede in Grösse und Ausbildung 
der einzelnen Blasen finden dann ihre Erklärung einfach darin, 
dass die Entwickelung derselben unter dem Einfluss verschiedener 
äusserer Bedingungen stattfand, so dass die einen rascher wuchsen 
und eine weitere Ausbildung erreichten als die anderen. 

Pie Erfahrung lehrt die Berechtigung einer solchen Auf. 
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fassung. Ist doch Leuckart auch bei seinen Versuchstieren 
oftmals auf beträchtliche Grössen- und Entwickelungsunterschiede 
der Echinokokkusblasen gestossen, auch da, wo diese ein- und 
demselben Fütterungstermine entstammten. 

Sind solche unterschiede aber schon bei Würmern, die 
nur wenige Wochen alt sind, bemerkbar, in wieviel höherem 
Grade werden sie sich dann nach einer Lebensdauer von Jahren 
und vielleicht Jahrzehnten geltend machen. 

Ausser den beiden soeben erwähnten Arten der Entstehung 
von multiplen Echinokokken kommt noch eine dritte Entstehungs- 
weise in Betracht: Der multiple Echinokokkus entsteht aus einem 
unilokulären. Die Veranlassung zu einer solchen Ansicht war 
die sogenannte Keimzerstreuungsgefahr. In Kürze gesagt, han- 
delt es sich hierbei um die Frage, ob die bei einer Punktion 
oder Ruptur der Primärcyste in die Peritonealhöle gelangten 
Scolices, oder besser Brutkapseln mit Scolices, und Tochterblasen 
daselbst anwachsen, lebeiiskräftig bleiben und als Aeusserung 
ihrer Lebensthätigkeit an Grösse zunehmen und sich in der ihrer 
Art eigenthümlichen Weise vermehren können. Für diese Mög- 
lichkeit hat sich schon vor 100 Jahren Hunte r ausgesprochen. 
Ihm folgten, gestützt auf zahlreiche klinische Beobachtungen, auf 
Operations- und Sektionsbefunde, viele andere Aerzte. Vor 
allem aber war es v. Volkmann, der in der nachdrücklichsten 
Weise diese Ansicht auf Grund mehrerer eigener Beobachtungen 
vertrat. Anlässlich einer Diskussion auf dem Chirurgen-Kongress 
1877 über die Behandlung des Echinokokkus durch Punktion 
machte er zuerst auf die Keimzerstreuungsgefahr aufmerksam. 
Er sagt wörtlich folgendes : ^) 

„Viel bedenklicher ist die Furcht, dass neben dem Troikart 
und neben den Suturen, die angelegt werden, junge Brut von 
Echinokokken in die Bauchhöle gelangt. Wir haben einen 
Fall in Halle erlebt, der kaum anders zu deuten ist; wo auch 
punktirt worden war und später eine allgemeine Aussaat von 
Echinokokken über das Bauchfell gefunden wurde, dass man 



*) Verhandlunp^en des VI. Kongress der deutschen Gesellschaft für 
Chirurgie 1877, p. 97. 
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nicht umhin konnte, anzunehmen, dass neben dem Troikart 
Flüssigkeit in die Bauchhöle gelangt sei, und dass sich nun die 
junge Echinokokkenbrut in der Bauchhöle angesiedelt hatte. 
Jedenfalls ist die Frage, wenn sie auch noch nicht entschieden 
werden kann, ernstUcher Berücksichtigung wert." 

Sehr interessant ist ein vonLihotzky beobachteter Fall. ^) 
Ein Matrose Utt schon seit längerer Zeit an einem Leber- 
echinokokkus. Nach einem Sturze an Bord stellten sich stürmische 
Erscheinungen einer Abdominalerkrankung, wie Fieber, Erbrechen, 
Ikterus, ein. Die Untersuchung ergab einen grossen fluktuiren- 
den Tumor, der mit der Leber in Verbindung stand, und 7 nuss- 
bis eigrosse, über das Abdomen zerstreute Geschwülste, direkt 
der Bauchwand anliegend, welche, wie sich sicher konstatiren 
Hess, vor dem Fall nicht vorhanden waren. Lihotzky ist der 
Ansicht, dass es sich um einen Fall von Keimzerstreuung nach 
Ruptur handelt. 

Auch König hat mehrere solche Fälle gesehen. Er 
schreibt ^ ^) , 

„Ich beobachtete einen solchen Durchbruch infolge Kon- 
tusion des Bauches. Trotz nvassenhaften Eintritts von Blasen 
in die Bauchhöle trat erst nach Monaten der Tod ein infolge 
der Operation. Ein ander Mal verschwand nach einem Stoss der 
Leberechinokokkus und siedelte sich am unteren Teil der Baucli- 
wand an, wo er einige Wochen nach der Verletzung operirt 
wurde. 

Im Jahre 1889 wurde von Krause, einem Schüler von 
V. Volkmann ein FalP) veröffentlicht, bei dem es sich fast 
mit Sicherheit um Keimzerstreuung handelt. 

Bei einem Kranken war im März 1887 mittelst Punktion 
ein Leberechinokokkus festgestellt worden. Das Befinden des 
Patienten besserte sich nach der Punktion. Aber schon nach 
Verlauf eines halben Jahres stellten sich wiederum Beschwerden 



1) Deutsche Zeitschrift für Chirurgie, XXIII, S. 116. 

2) König, VI. Auflage, Bd. II, S. 205. 

^) Berliner klinische Wochenschrift 1889^ Nq. 35 und 41, 
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ein; auch der Unterleib fing allmählich an zu schwellen, und seit 
Weihnachten 1888 leidet der Patient an sehr heftigen Schmerzen 
im Abdomen. Der Kranke glaubte selbst im Unterleib eine 
grössere Anzahl von Knoten fühlen zu können. In die chirur- 
gische KHnik zu Halle aufgenommen, wurde bei dem Ki-anken 
die Diagnose auf multiple Echinokokken der Bauchhöle gestellt 
und auf seinen dringenden Wunsch die Laparotomie ausgeführt. 
Es wurden etwa 100 grössere und kleinere Cysten, welche sämt- 
lich mit zahlreichen Tochterblasen angefüllt waren, entfernt. 

Krause selbst äussert sich über diesen Fall folgender- 
massen : 

„Unsere Beobachtung, welche zu einigen früheren Erfahrungen 
hinzutritt, hat, wie wir glauben, den Wert eines physiologischen 
Experimentes. Es scheint uns ganz unzweifelhaft, dass diese 
ungewöhnliche Entwicklung so ausserordentlich zahlreicher, ver- 
streuter Echinokokkusblasen in der Bauchhöle unmittelbar durch 
jene Punktion veranlasst worden ist, welche 2 Jahre zuvor den 
Inhalt der Lebercyste entleert hat. Gerade die Verteilung der 
Echinokokkusblasen, wie wir sie bei der Operation im Bauch- 
raum vorfanden, spricht für eine solche Entstehung durch Aus- 
saat aus der Punktionsöffnung. In grösserer Menge, ja zu einem 
untrennbaren Klumpen zusammengeballt lagen die Tierblasen 
dicht unter der Leber. In weiterer Entfernung von derselben, 
nach der rechten Beckenseite hinab, verringerte sich die Zahl 
der Blasen mehr und mehr, und in der linken Peritonealhälfte 
war nur hier und da eine Echinokokkusblase zur Entwickelung 
gekommen. Ferner spricht auch noch das Verhältnis der Grösse 
der einzelnen Blasen und die Beschaffenheit ihrer Wandungen 
und ihres Inhalts dafür, dass die Peritonealcysten viel jüngere 
waren, als die grosse Lebercyste." 

Aus der Halleschen Klinik bringt Hohl einen weiteren 
Fall 0. 

Ein 16jähriger Knabe, der seit seinem 6. Lebensjahre an 
aufgetriebenem harten Leib litt, wurde in den letzten Jahren 

^) Ueber Verimpfung des Echinokokkus durch Punktion, Dissertation 
Halle 1892. 
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24 mal punktirt. Als er in elendem Zustande von v. Bramann 
operirt wurde, fand sich ausser einer Echinokokkuscyste im linken 
Leberlappen mit vielen Tochterblasen multiple Blasen im Peri- 
toneum, und die ganze Leber war mit Hydatiden durchsetzt. 
Hohl glaubt, dass durch die Punktionen nicht nur eine Aus- 
streuung im Peritoneum, sondern auch die Stichverimpfung in 
der Leber zustande gekommen sei. 

Ferner erwähnt Hohl in seiner Dissertation noch einen 
Fall, der von Schede operirt wurde. 

Es handelt sich dabei um ein Mädchen von 9 Jahren, das 
früher an Echinokokkus der Leber Htt. Die Blase soll plötzlich 
verschwunden sein. Bei ihrer Aufnahme in das Krankenhaus 
bestanden 2 ca. faustgrosse Tumoren, prall elastische, rechts und 
links von der Linea alba, oberhalb des Beckeneingangs, ein dritter 
Tumor war median undeutlich im kleinen Becken zu fühlen. 
Hohl nimmt auch in diesem Falle eine Selbstinfektion durch 
aus der alten Blase ausgetretene Tochter-Blasen an. 

Weiter veröffentlichte H. Riemann^) 4 Fälle von multi- 
plen Echinokokken, auf die aber näher einzugehen, ich Abstand 
nehme. B;iemann führt alle 4 auf Keimzerstreuung nach Ruptur 
der Primärcysten zurück. 

Zu diesen schon in der Litteratur bekannten Fällen sei es 
mir gestattet einen neuen hinzuzufügen, der meiner Ansicht nach 
ebenso wie alle vorher erwähnten als Beweis für die Keimzer- 
streuungsgefahr bei Punktion oder Ruptur von Echinokokkus- 
blasen gelten kann. Das Material wurde mir in liebenswürdiger 
Weise von Herrn Geheimrat Heller überlassen, jedoch steht 
mir nur ein Sektionsprotokoll zur Verfügung; über den klinischen 
Verlauf der Krankheit war nur zu erfahren, dass der Patientin 
schon vor Jahrzehnten die Ovariotomie vorgeschlagen war, die sie 
aber verweigert hatte. 

Das Protokoll der von Herrn Geheimrat Heller ausge- 
führten Sektion lautet folgendermassen : 



^) Über die Keimzerstreuung des Echinokokkus im Peritoneum. 
Klinische und experimentelle Untersuchungen: Chirurgie Bd. XXIV Heft I. 
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N. N., 87 Jahre alte Wittwe starb im Stadtkloster zu Kiel 
am 15. Februar 1881 Mittags 1 h. Die Sektion^) wurde am 
16. Februar Abends gemacht. 

Klinische Diagnose: Ovariekystom. 

Wesentlicher Befund: Enormer alter schwieliger Echino- 
kokkensack der unteren rechten Nierenhälfte — Sehr zahlreiche 
grosse Echinokokkenblasen der Leber — Enorme chronische 
Peritonitis mit massenhaften feinen bis groben freien und einge- 
betteten Echinokokken blasen — Atrophie der Lungen und des 
Herzens — Thrombose grosser Pulmonalarterienäste — Starker 
Hydrops. 

Protokoll: Weiblicher Leichnam, sehr klein, Haut sehr 
schlaflF, an den unteren Extremitäten enorm ödematös, der Bauch 
ganz enorm aufgetrieben, hängt koUossal über die Schenkel her- 
unter; die unteren Thoraxwände sind enorm auseinandergetrieben. 
Beim Durchtrennen der Bauchdecken reisst sofort das Peritoneum 
ein, und es ergiosst sich eine grosse Menge einer wasserklaren, 
mit ausserordentlich zahlreichen, grossen und kleinen Echinokokken- 
blasen gemischten Flüssigkeit, die anscheinend frei in der Bauch- 
höhle sich befindet. Im ganzen werden gemessen 10500 cbcm, 
welche vom Boden der Leichenkapelle aufgeschaufelt werden 
mussten. Daneben sind grosse Mengen der Flüssigkeit verloren 
gegangen. Bei der weiteren Untersuchung finden sich alle Ein- 
geweide untereinander mehr oder weniger fest verwachsen. Allent- 
halben sind zwischen den Adhäsionen hirsekom- bis faustgrosse 
Blasen in enormer Menge eingelagert. Manche Bläschen liegen 
scheiiibar frei auf dem Peritoneum, lassen sich jedoch nicht weg- 
nehmen, da sie durch eine äusserst zarte Verbindung festgehalten 
werden. 

Leber an ihrer Oberfläche mit dem Zwerchfelle verwachsen; 
oberfläclilich mit zahlreichen grossen und kleinen Echinokokken- 
blasen besetzt. Das Gewebe äusserst mürbe und schlaff, blass- 
gelb. 



1) S. No. 63. 188X. 
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In der Gallenblase sehr reichlich trübe, mit Bröckeln 
gemischte, sehr wenig fadenziehende Galle. In der Gallenblasen- 
wand eine ziemlich grosse Zahl von sehr derben durchscheinenden 
Knötchen. 

Milz mit dem Zwerchfell fest verwachsen, äusserst mürbe, 
brüchig, etwas faul. Nieren etwas kleiner als normal. (Weiteres, 
siehe hinten!) Harnblase mässi": gefüllt mit etwas blutig ge- 
färbtem Urin. 

Uterus klein, sehr schlaflF; seine Substanz blass, graurot. 
Die Serosa äusserst feinkörnig (Echinokokken?). In der Höhle 
sehr reichlich glasiger Schleim, im Fundus auch ein etwa mandel- 
grosser Schleimpolyp. 

Ovarien sehr klein und atrophisch. 

Magen ebenfalls grösstenteils in Adhäsionen eingebettet, 
enthält spärliche graurote Flüssigkeit. Schleimhaut dunkel ge- 
rötet, im Fundus durch eine hühnereigrosse Echinokokkusblase 
sehr stark nach innen vorgewölbt, die aber ausserhalb der Magen- 
wand in Adhäsionen eingebettet liegt. An der grossen Curvatur 
einzelne hämorrhagische Erosionen. 

Dünndarm vollkommen in seinen Schlingen verwachsen; in 
seine Adhäsionen eingebettet äusserst zahlreiche grosse und kleine 
Echinokokkenbläschen. Er enthält sehr reichlichen stark galligen 
Chymus. Die Schleimhaut ist anscheinend normal. 

Dickdarm, nur massig ausgedehnt, enthält dicken, breiigen, 
stark galligen Koth; seine Schleimhaut ist durchaus massig in- 
jicirt. Das Lumen ist in grosser Ausdehnung sehr stark durch 
ausserhalb liegende, in Adhäsionen eingebettete, bis hühnerei- 
grosse Echinokokkenblasen eingeengt. 

An der Wurzel des Mesenteriums, etwas rechts unmittelbar 
aus der rechten Niere hervorgehend, liegt ein kopfgrosser äusserst 
dick und starkwandiger Sack; die Wand ist stellenweise 7 mm 
dick mit gelber rauher und z. T. glatter Innenfläche, der Sack 
ist von klarem mit collabirten Blasen gemischten Inhalt gefüllt. 
Die rechte Niere lässt sich eine Strecke weit auf die Oberfläche 
des Sackes verfolgen und ebenso ist das äusserst mürbe und 
faule Nierengewebe deutlich über die Oberfläche des Sackes aus- 
gebreitet, Der übrige Teil der rechten Niere ist wulstartig, dem 
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Sacke aufsitzend, 6 cm lang und breit, etwa 3 cm dick. Eine 
Durchbruchsstelle ist nicht mehr aufzufinden. 

Brust: Lungen frei, sehr klein; Unterlappen vollkommen 
luftleer, comprimirt. Auf dem Durchschnitt dunkel gerötet, stark 
ödematös. Im Herzbeutel wenig Tropfen klaren Serums. Das 
Herz sehr klein, äusserst s(5hlaff. Die Klappen bis auf geringe 
Verdickungen der Mitralis- und Aortenklappen normal. In den 
Holen sehr reichUch Blut und Fibringerinnsel. Die Muskulatur 
sehr straff, sehr blass gelb. In den Pulmonalarterienästen I. 
Ordnung der rechten Lunge ein derber, dunkelkirschroter, in die 
benachbarten Aeste hineinragender Thrombus. Die Aorta sehr 
weit. Innenfläche mit ausgebreiteten, endarteriitischen Heerden. 
Speiseröhrenschleimhaut violett, mit zähem Schleime belegt. Luft- 
wege enthalten reichlich stark schäumiges und etwas blutig ge- 
färbtes Sekret. 

In Kürze auf das Sektionsprotokoll eingegangen kann wohl 
kaum ein Zweifel entstehen, dass primär ein Echinokokkus der 
rechten Niere vorhanden gewesen, dass jedoch die am Peritoneum 
festgewachsenen und in den Darmschlingen eingebetteten Blasen 
sekundärer Natur sind. Dieselben sind ohne Frage nach erfolg- 
ter Eui)tur des Nierenechinokokkus, welche wohl spontan oder 
durch ein Trauma eingetreten ist, in der Bauchhöle ent- 
standen. Die Echinokokkusblasen der Leber sind höchstwahr- 
scheinlich zum kleineren Teile primärer, zum grösseren sekun- 
därer Natur. 

Alle bisher genannten Fälle sind von den Autoren als Be- 
weise für die Keimzerstreuung eines Leber- oder Nierenechino- 
kokkus in die Bauchhöle nach Rui)tur oder Punktion angeführt 
worden. Verschiedene Momente sind es besonders, die das An- 
siedelungs- und Proliferationsvermögen des organisirten Inhalts 
von Hydatiden ili der fi-eien Bauchhöle durch direkte Aussaat 
beweisen. So die Anheftung der Tochterblasen auf der Ober- 
fläche des Peritoneums oder deren Einbettung durch Pseudo- 
membranen zwischen Darmschlingen. Ferner die Bevorzugung 
der rechten Seite, wenn die Muttercyste in der Leber sass, sowie 
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die eigenartige Verteilung im Peritonealraum ; sodann die Kon* 
glomeration ganzer Klumpen von Tocliterblasen und die oft ganz 
verschiedene Grösse derselben. Von Wichtigkeit ist ferner das 
Vorhandensein von Scolices und Brutkapseln und auch von Enkel- 
blasen in den zerstreuten Tochterblasen, ein Umstand, der zum 
mindesten die Fortdauer der Proliferationsfähigkeit wahrschein- 
lich macht. Zu erwähnen ist ferner die Thatsache, dass neben 
den multiplen Echinokokken im Bauchfellraum stets die Reste 
einer alten grossen Blase in der Leber oder Niere vorhanden 
sind. Dieses regelmässige Zusammentreffen kann doch nicht 
lediglich dem Zufall zugeschrieben werden; es liegt doch viel 
näher, einen ursächlichen Zusammenhang zwischen der geplatzten 
Cyste und den proliferirenden multiplen Blasen in der Baach- 
höle anzunehmen. 

Nach den im Vorhergehenden dargelegten klinischen Be- 
obachtungen und Sektionsbefunden kann ein Zweifel darüber nicht 
mehr aufkommen, dass die durch Aussaat in die freie bauchhöle 
gelangten Tochterblasen des Echinokokkus daselbst sich ansiedeln 
und weiter zu leben vermögen. Die Frage jedoch, ob die so 
transplantirten Blasen an ihrem neuen Platze auch proliferations- 
fähig bleiben, dürfte damit nicht so ohne weiteres entschieden 
sein. Wenn auch viele der beobachteten Fälle die Möglichkeit 
einer Fortentwickelung der jungen Echinokokkenbrut im höchsten 
Grade wahrscheinlich machen, so kann doch einen sicheren Be- 
weis erst das Experiment bringen. 

Das Verdienst, diesen Weg zuerst betreten zu haben, ge- 
bührt Lebedeff und seinem Schüler Andrej ew. Diese beiden 
Autoren machten folgende Experimente:^) 

I. Einem Kaninchen wurden 14 Tochterblasen aus der 
Leiche einer Frau, nachdem sie 3 Tage lang in Spirituslösung 
4 : 6 gelegen hatten, von der Grösse einer Linse bis zu der einer 
Erbse bei der strengsten Antisepsis in die Bauchhöle eingeführt. 
Ungefähr nach 3 Monaten wurde das Tier getötet. In der ge- 
öffneten Bauchhöle lagen frei 4 zusammengefallene Echinokokken- 



1) Virchows Archiv, Bd. 118, Heft III. 
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blasen und ausserdem noch ein Körper von der Grösse einer 
Haselnuss, der in einer Kapsel von Bindegewebe gelagert, mit 
dem Darm durch 2 lange, dünne, häutige Membranen in Ver- 
bindung stand und frei in der Bauchhöle nach allen Richtungen 
hinbewegt werden konnte. In der Bindegewebskapsel sass eine 
Echinokokkusblase (Tochterblase) von der Grösse einer kleinen 
Wallnuss und in dieser wiederum zwei durchsichtige erbsengrosse 
Blasen (Enkelblasen). 

II. Kurz nach der Sektion, am 3. Tage nach dem Tode 
der Kranken, wurden in die bei strengster Antisepsis geöffnete 
Bauchhöle eines Kaninchens zwei junge Echinokokkenblasen 
(Tochterblasen) eingeführt, die eine von der Grösse einer Erbse, 
die andere von der Grösse einer kleinen Haselnuss. Nach 5 
Monaten fand man bei der Sektion im Douglasischen Raum 
zwischen Vesica urinaria und Rectum eine Echinokokkenblase 
von der Grösse einer Wallnuss mit einem erbsengrossen Anhang. 
Die Cyste war in Adhäsionen eingebettet, enthielt klare Flüssig- 
keit und 3 Echinokokkenblasen (Enkelblasen) von verschiedener 
Grösse. 

Im Jahre 1890 hat sodann Stadnitzky, ebenfalls ein 
Schüler Lebedeffs, diese Versuche wiederholt; er hat aber 
unter seinen 15 Überpflanzungsversuchen nur ein einziges positives 
Resultat zu verzeichnen. 

Die nächsten derartigen Experimente wurden im Jahre 1896 
in Rostock von H. Riemann^) auf Anregung von Professor 
Garrä ausgeführt. Das Material hierzu entstammte frischen 
und lebenskräftigen Echinokokken, die in dieser Zeit auf der 
chirurgischen Klinik operirt wurden; die Versuchstiere waren 
Kaninchen und ein Hund. SämtHche Experimente wurden unter 
vollkommen aseptischen Kautelen ausgeführt. 

In der ersten Serie seiner Versuche spritzte Riemann den 
Tieren Echinokokken-Flüssigkeit ins Peritoneum ein ; in der zweiten 
Serie implantierte er Tochterblasen ins Peritoneum und in der 
dritten spritzte er Brutkapseln mit Scolices ins Peritoneum ein. 

Die Versuche der ersten und dritten Serie waren in Rück- 



^) Beiträge zur klinischen Chirurgie ß. XXIV Heft I. 
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sieht auf die Keimzerstreuungsgefahr ohne ieden positiven An- 
halt; dagegen ergaben die Iniphmtations- Versuche ein wenn auch 
ziemlich verschiedenes, so doch sehr interessantes Bild. Es sei 
mir gestattet, dieselben kurz anzuführen. 

I. Grosses gelbes Kaninchen; Implantation von 11 Blasen, 
5 erbsen- und 6 kirschkerngross, mit Flüssigkeit. 30. IV. 96. 

Sektion 12. V. 96. In dem über die Vorderfläche des 
Magens emporgeschlagenen Netz zeigen sich 3 kirschkerngrosse 
nebeneinander liegende Echinokokkusblasen, von denen zwei klar 
und prall gefüllt sind, umgeben von einer zarten, bindegewebigen 
Kapsel mit reichlicher Vaskularisation. Ein Stiel ist nicht vor- 
handen, die Blasen machen den Eindruck, als ob sie in dem an 
dieser Stelle etwas verdickten Netz eingebettet wären. Die dritte 
Blase, in derselben Weise befestigt, ist zusammengefallen, viel- 
fach gefaltet und undurchsichtig. Nach abwärts von diesen 
3 Blasen finden sich, gleichfalls so befestigt, 2 weitere Blasen, 
klar und prall gefüllt; eine sechste, zusammengefallene findet 
sich auf der unteren Seite des Pylorus teils im Netz. Am oberen 
Teil des Mastdarmes, im Mesenterium 2 weitere Blasen, zusammen- 
gefallen, gefaltet und undurchsichtig. Die eine dieser Blasen 
ist fast noch einmal so gross als die andere, fast haselnussgrosse. 

II. Kleines Kaninchen. Implantation von 9 Blasen ohne 
Brutkapseln mit ca. 20 ccm Flüssigkeit, 2 Blasen mit 1 cm, 
1 Blase mit V* cm und 6 Blasen mit ^ji cm Durchmess^^.r. 

Sektion am 28. V. 96 vier Wochen später: 
Dicht unterhalb der Mitte des Magens eingebettet im Netz 
eine weissliche, pralle, undurchsichtige Echinokokkenblase von 
1 cm Grösse. Unterhalb des Pyloius eingebettet im Netz und 
damit verwachsen ein Packet von mehreren Echinokokkenblasen, 
die einzelnen Blasen dicht beieinander liegend, aber jede mit 
einer vom Netz gebildeten Hülle umgeben. Die eine dieser 
Blasen von ^/2 cm Durchmesser ist prall, klar und elastisch, 
die übrigen vier sind zusammengefallen, hart, körnig und undurch- 
sichtig. Hinter diesen, teilweise bedeckt vom Magen ebenfalls 
eingehüllt in verdicktes Netz befinden sich drei undurchsichtige, 
zusammen gefallene Blasen von je 7^ his 1 cm Durchmesser. 



Digitized by 



Google 



17 

III. Kleines braunes Kaninchen mit weisser Stirn. Im- 
plantation von 8 Blasen mit 1,2 bis 0,6 mm Durchmesser. Die 
grossen Blasen enthalten Brutkapseln mit Scolices in verschiedenen 
Entwickelungsstadien, die kleinen nicht. 

Sektion am 24. VIII 96 nach 17 Wochen: 
Im Omentum sind 2 von reichlich vaskularisirtem Binde- 
gewebe umschlossene Cysten. Die eine derselben enthält eine 
Echinokokkenblase von 1,1 Längen- und 0,9 ccm Höhendurch- 
messer. Dieselbe sieht hell und durchsichtig aus bis auf eine 
kleine, circumskripte Stelle an einem Ende, welche opalescirend 
getrübt erscheint. Der Inhalt ist vollkommen klar. Mikros- 
kopisch lassen sich eine lamellöse und parenchymatöse Schicht, 
die für Echinokokken charakteristisch sind, erkennen, jedoch 
keine Brutkapseln oder Scolices. Die zweite Bindegewebscyste 
ist eiförmig 2,2 cm lang und 1,1 cm hoch. Das eine Ende 
ist hell, durchscheinend, der übrige Teil der Cyste ist trübe. 
Nach dem Aufschneiden der Bindegewebskapsel zeigt sich, dass 
das helle Ende des Balges einer kugeligen Echinokokkusblase 
entspricht von 0,7 cm Durchmesser. Dieselbe ist vollkommen 
klar, durchsichtig, prall und lässt mikroskopisch Brutkapseln 
in verschiedenen Entwickelungszuständen erkennen, einzelne Brut- 
kapseln haben schon Köpfchen gebildet. Der übrige Teil des 
Balges ist angefüllt mit Resten von Echinokokkenblasen. Unter 
denselben befindet sich eine Cyste von 0,9 cm Durchmesser, 
welche von unregelmässiger, gefalteter Gestalt und völlig ge- 
trübtem Aussehen, an einer Seite eingerissen ist. Diese Cyste 
enthält ungefähr 80 bis 100 kleine und kleinste Echinokokken- 
bläschen von 0,8 bis 1,5 mm grösstem Durchmesser, vollständig 
wasserklar, mit deutlich geschichteter Membrara. An lier Mehr- 
zahl dieser Blasen ist mit vollständiger Deutlichkeit der Haken - 
kränz zu erkennen: zwar sind die Haken vielfach etwas in Un- 
ordnung geraten, doch zeigen sonst die Blasen den für junge 
Echinokokken charakteristischen Bau ^). 

IV. Fall 4 missglückte infolge äusserer Umstände. 



^) Leuckart: Parasiten des Menschen II. A. 1879- 
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V. Braunes Kaninchen. Implantation von 3 Echinokokken- 
blasen von je 10, 8 und 7 mm grösstem Durchmesser. Sämt- 
liche Blasen tragen an der Innenwand Brutkapseln in massiger 
Anzahl und mit Köpfclien in verschiedenem Entwickelungsstadium. 

Sektion am 18. Juni 1897, l'^/i Monate später: 
Bei vorsichtigem Durchsuchen der Bauchhöle zeigen sich 
links unten, ungefähr in der Höhe des Kammes der linken 
Beckenschaufel, umgf4)en und teilweise bedekt von Dünndarm- 
schlingen, 3 in Kleeblattform zusammengewachsene Echinokokken- 
blasen. Dieselben sind in der Umschlagsfalte zwischen vorderem, 
seitlichem und hinterem Peritoneum mit einem kurzen, breiten 
Stiel befestigt. Der Stiel führt grade an den Vereinigungspunkt 
der 3 Blasen und geht hier in die Bindegewebskapsel derselben 
über. Die grössten Durchmesser der Blasen betragen je 1,6, 
1,4 und 1,1 cm. Sämtliche 3 Blasen sind wasserklar und prall 
elastisch ; sie lassen schon jetzt bei makroskopischer Betrachtung 
eine grosse x\nzahl wandständiger 0,5 bis 0,8 mm grosser, weiss- 
licher Pünktchen erkennen, welche sich später bei der mikrosko- 
pischen Untersuchung als Brutkapseln mit Scolices erweisen. 

VI. Graues Kaninchen. Implantation von 4 gleich grossen 
mit wandständigen, noch sehr kleinen Brutkapseln versehenen 
Echinokokkenblasen, deren grösster Durchmesser je 0,5 cm 
beträgt. 

Sektion am 23. VI 97 nach 7V2 Monaten. 

An der Unterfläche des linken Leberlappens befindet sich 
eine von bindegewebiger Kapsel umgebene längliche Cyste. Die 
Länge derselben beträgt 1,65 cm; ihre Höhe an deai einen 
Ende, welches in einer Ausdehnung von 0,5 cm getrübt erscheint, 
1,0 cm, die Höhe des anderen klaren Endes ist 0,8 cm. Nach 
Eröffnung der Cyste zeigt es sich, dass der helle Teil derselben 
einer Echinokokkenblase von 1,1 cm Länge und fast 0,8 cm 
Höhe entspricht. Der Inhalt derselben ist vollkommen klar. 
Ein herausgeschnittenes Stück der Wand zeigt die lamellöse und 
parenchymatöse Schicht der Echinokokkenwandungen; auch sind 
vereinzelte Brutkapseln vorhanden. Das undurchsichtige Ende 
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der Bindegewebscyste entspricht einem Packet von mehreren 
zusammengefallenen, undurchsichtigen Echinokokkenblasen. 

Ziehen wir nun das Resultat aus diesen Experimenten, so 
lassen Fall 1 und 2 deutlich erkennen, dass, wenn auch die 
grössere Anzahl der implantirten Blasen zu Grunde geht, doch 
ein Teil derselben jedenfalls eine Zeit lang, bei drei 12 Tage, 
bei vier 4 Wochen sich am Leben zu erhalten vermag; freilich 
lässt sich, wohl in folge der Kürze der seit der Implantation 
verflossenen Zeit, eine Volumvermehrung nicht konstatiren. Eine 
solche hingegen zeigen uns unzweifelhaft Fall 5 und 6. Bei 
beiden Fällen lässt sich ausser der Volumzunahme auch fest- 
stellen, dass der Fortpflanzungsprocess, soweit er sich auf die 
Brutkapseln bezieht, durch Implantation nicht gestört w^ird. In 
Bezug hierauf ist von besonderem Interesse Fall 3. Er beweist 
unzweifelhaft, dass implantierte Blasen Tochterblasen zu bilden 
vermögen. 

Die soeben aufgezählten, von Riemann ausgeführten 
Experimente bestätigen somit die positiven Resultate von 
Lebe deff und Andre jew. Es ist also, trotzdem seitens einiger 
russischer Forscher, vor allem Ratimow energisch Widerspruch 
erhoben ist, damit festgestellt, dass Tochterblasen des Echino- 
kokkus, die in die , freie Bauchhöle gelangen, hier nicht nur 
am Leben bleiben, sondern auch an Volumen zunehmen und 
sogar im stände sind. Brutkapseln zu bilden und schliesslich auch 
Enkelblasen zu erzeugen. 

Die Versuche Riemanns, in denen er Brutkapseln mit 
Scolices in Kochsalzlösung ins Peritoneum einspritzte, sind, wie 
schon erwähnt, resultatlos verlaufen. Dagegen ist es v. Alexi üsky ^) 
in Moskau im vorigen Jahre geglückt in 4 von 7 Versuchen, in 
denen er bei Kaninchen intraperitoneale Injektionen von Scolices 
und Brutkapseln enthaltender Flüssigkeit machte, Tochterblasen 
zu erzeugen. Eine Wiederholung dieser Versuche hat abermals 
2 positive Resultate ergeben. 



^) Archiv für kliniache Chirurgie B. 1889. Experimentelle Untersuchungen 
über die Verimpfung von multiplen Echinokokken in die freie Bauchhöhle. 
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Wir sind daher nach den Ergebnissen der von v. Alexin sky 
ausgeführten Experimente berechtigt, die Vermutung, dass 
Scolices und Brutkapseln von Echinokokken, sobald sie in die 
freie Bauchhöhle gelangen, Tochterblasen zu erzeugen imstande 
sind, als positives Factum hinzunehmen. 

Experimentell ist also bewiesen, dass Tochterblasen, Brut- 
kapseln und Scolices durch Ausstreuung in seröse Holen zur 
Ansiedlung und zum Weiterwachsen kommen können. 

Wenn nun auch streng genommen alle diese Versuche nur 
für die Ueberimpfung von Menschen auf Kaninchen gelten, so 
dürfte doch in dem Wechsel des Wirtes bei ein und derselben 
Entwickelungsstufe der Parasiten sicherlich nicht ein begünstigen- 
des Moment für den positiven Ausfall der Versuche zu finden 
sein, es ist vielmehr zu erwarten, dass grade bei der Selbst- 
aussaat durch Punktion oder Ruptur der Mutterblase in die 
Bauchhöle, wie solches doch bei Menschen häufig beobachtet ist, 
die Verhältnisse für die Ansiedelung und weitere ProHferation 
der Sekundärblasen, sowie für die Entwicklung von Tochter- 
blasen aus Scolices und Brutkapseln aussergewöhnlich günstig 
liegen. 

Immerhin ist die Uebertragung der Versuche auf Menschen 
nicht absolut beweisend, und müssen wir daher klinische und 
pathologisch-anatomische Beobachtungen mit heranziehen, um ein 
endgültiges Resultat zu erhalten. 

Kommen wir nun auf die angeführten Fälle zurück; ebenso 
wie die anderen, kann auch unser Fall, wo neben einem ganz 
alten grossen Sacke der Niere Unmassen von frischen, grösseren 
und kleineren, teils frei in der Bauchhöhle schwimmenden und 
zwischen Adhäsionen eingebetteten oder von Peritoneal- Wuche- 
rungen überzogenen Blasen vorhanden waren, wohl kaum anders 
als durch Keimausstreuung erklärt werden. 

Aus allen diesen Beobachtungen ergiebt sich für die Praxis 
die wichtige Forderung, vor allem durch frühzeitige Operation 
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einer spontanen Keimausstreuung vorzubeugen, dann die nicht 
zu unterschätzende Aufgabe, bei der Operation jede Möglichheit 
einer Keimzerstreuung nach Kräften zu verhüten. 



Zum Schlüsse gestatte ich mir, meinem hochverehrten Lehrer 
Herrn Geheimrath, Professor Heller für die gütige Überlassung 
des Materials meinen herzlichen Dank auszusprechen. 
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Lebenslauf. 



Unterzeichneter wurde am 31. März 1874 zu Ratzeburg 
als Sohn des Lehrers Heinrich Harz am Gymnasium daselbst 
geboren. Von Ostern 1883 bis Michaelis 1894 besuchte er das 
Gymnasium zu Ratzeburg und bestand am 1. September 1894 
sein Abiturienten-Examen. Sodann widmete er sich dem Studium 
der Medizin und zwar die ersten 5 Semester in Kiel, das 6te in 
Göttingen, das 7. — 9. Semester abermals in Kiel, woselbst er 
am 14. Juni 1899 sein Staatsexamen beendete. Das Rigorosum be- 
stand er am 19. Juni 1899. Im Sommer 1895 diente er als 
Einj. Freiwilliger beim HI. Bataillon des 85. Infanterie-Regiments 
zu Kiel. 

Karl Harz. 
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